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Berichr, ober die Leisr, ungen 
auf dem 
Gebiete der Dermatologie und Syphilis. 
I. 
Hautkrankheiten. 
(Redigirt yon Prof. Kaposi in Wien,) 
Anatomie, Physiologic, path. Anatomie, allg. und exper. Pathologic 
und Therapie. 
1. -Mertsching A. Beitr~ge zur Histologie des Haares und Haarbalges, --  
Arch. f. mikroskop. Anatomie, Bd. 3i, I. 
2. Blaschko A. Bei~r~tge zur Anatomie der Oberhaut. -- Arch. f. mikroskop, 
Anatomie, Bd. 30. 
3. Kopf L. Beitraff zur Absorptionsf~higkeit der Haut . -  Przeglad Le- 
karski 4887, Nr. 44 und 45, 
4. Manssurow. Ueber eine durch Gebrauch yon Arsenik hervorgerufene 
Farbenver~nderung der Haut und N~gel. -- Dermatolog. und syphilidolog. 
Abhandlungen, Moskau, II., p. 41--45 (russisch). 
Unter Kupffer 's  Leitung an dcr Kopfhaut yon drei jugendlichen 
Hingerichteten und an der Haut yon ~Iihlsen und Meerschweinchen, mit 
Hilfe exacter histologischer Methoden angestellte Untersuchungen, ergaben 
Mer tsch ing  (t) Resultate, welche eine ~Schichtung des Haares and seiner 
8cheiden analog der Epidermis beweisen und damit die M0glichkeit eines 
Vergleiches des Haares mit gewissen Hautpapillen zulassen. Des Yerf. Re- 
sultate stehen im Gegensatze zu den in neuester Zeit verbreiteten Anschau- 
ungen fiber die Sonderstellung der Haare als besonderer I-Iorngebilde. Durch 
klare, nach mikroskopischen Pr~paraten ausgefilhrte Zeichnungen, demonstrirt 
Verf. ein Umbiegen der ~usseren Wurzelscheide im Haarbalggrunde und 
einen continuir]iehen Uebergang auf die Haarpapille und in die 8ubstanz 
des Bulbus pili: die ~ussere der beiden ZellschicMen der iiusseren Wurzel- 
seheide wird zur Cylinderepithelschieht derPapille und zum Haarmark, die 
innere zur Haarrinde. Das Haarmark ist darnach eine direete Fortsetzung 
der Basalzellen der Stachelschicht, die Rinde entspricht dem Stratum spino- 
sum. Damit iibereinstimmend, konnte Verf. an denselben Prhparaten ein 
Umbiegen der Henle'schen und Huxley'schen Schicht der inneren Wurzcl- 
scheide auf den Bulbus pill and unter Veranderung der NeJgung der Zellen 
and Schwund der Kerne einen continuirlichen Uebergang der ersteren in 
das Haaroberh~tutchen, der anderen in das Oberhiiutchen der Wurzelscheide 
nachweisen. In einer dutch bestimmte F~rbungsmethoden erzietten gleichen 
F~trbung der Henle'schen Schicht und des Haaroberh~tutchens inerseits und 
der Huxlefschen Schicht and des Oberhiiutchens der Wurzelscheide 
andererseits, sieh~ Yerf. eine Bestiitigung ~eines Befundes; zugleich 
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begrfindet er aus ihr eine Identitiit der Henle'schen Schicht und des ihr 
gleichwerthigcn Haaroberh~iutchens mit dem Stratum lucidum der Haut, 
welches dieselbe Farbe annahm. Ob die Huxley'sche Schicht und das Ober- 
biiutchen der Wurzelscheide gleichwerthig dem Stratum corneum, oder 
gleichfalls als Fortsetzung des Stratum lucidum zu denken seien, l~isst Verf. 
uncntschieden. Neu ist Verf. Beschreibung yon der Zusammensetzung der 
Glasbaut des Haarbalges aus gewissen, bisweilen kernhaltigcn, fadenartigen 
Auslaufern der Cylinderepithelschicht der iiusseren Wurzel.~cheide (Wurzeln 
der Epithelzellen, Kupffer), welche gestattet, diese Glashaut mit der 
Membrana limitans int. retinae, den Tunieae propriae der Drtisen,in eine 
gewisse Analogie zu stellen. O r tmann.  
Blaschko (~) entwirf* ein yon den bisherigen sp~irlichen und unge- 
nauen Angaben ganz abweichendes, durch zahlreiche klare Abbildungen er- 
liiutertes Bild der Grenzfl~iehe d r Epidermis gegen die Cutis, welches uns 
einen Einblick in die complicirte, doch auf gewisse Grundtvpen zurfickffihr- 
bare Architektonik dieser Grenzfl.:iche, d. h. tier beiden sie bildenden An- 
iheile, der Oberhaut und Cutis, ~'ewMlrt. Abweichend yea der Mehrzahl der 
frtiheren Untersuciler, richtete Verf. sein Hauptaugenmerk auf die Unter- 
flt~che des Rete Malpighi, gewissermassen das Negaiiv des Papillarktirpers 
der Cutis, well er glaubt, der Oberbaut eine der Cutis mindestens gleich- 
werthige active Rolle an der Folmbildung dieser Grenzfltiche zuschreiben 
zu miissen. Als Untersuchungsmaterial d enten Verf. besonders die Haut 
"con F(iten, 51eugeborenen und Kindern; ferner "con Erwachsenen und "con 
Affen, letztere wegen ihrer Einfaehheit und l~egelmiissigkeit. Die Unter- 
suchungsmethoden waren Quer- and Flaehschnitte der gehiirteten Haut, be- 
sanders aber Fliichenansichten tier dureh Kocben und Fiiulniss yon einander 
getrennten Oberhaut umt Cutis. Als besonders geeignetes Material erwiesen 
sich dem Verf. faultodte Fl'fiehte, deren Oberhaut, leieht "con der Cuffs 
trennbar, nach ])es6nderen Methoden behandelt, sehriibersiehtliche Fliichen- 
bilder der Rete-Grenzfliiche lieferte. Die Resultate sind kurz folgende: 
Zwischen behaar ter  und unbehaar ter  Haut bestehen wesentliche ana- 
tomische und physiologische U~terschiede; erstere vermittelt die indirecte, 
letztere die directe Tastempfindung. Ztt ersterer gehSren die Volarflachen 
der Finger, Zehen, H~inde und Fiisse, die Niigel, Mundlippen, Brustwarzen, 
die uubchaarten Theile der ~.usseren Genitalien, der innerste Theil des 
~iusseren Geh6rganges, zu letzterer alle iibrigen Hautbezirke. Ueberall an 
der unbehaar ten  Haut bildet das Rete Malpighi gegen den Papillar- 
k6rper zu Leisten angeordnete Einsenkungen, welche, meist in spiraligen 
Curven verlaufend, sieh in den benannten Regionen in verschiedener Form 
and Anordnung gestalten. Verf. sieht in ihnen einen Endapparat der 
sensiblen Nerved der Haut. An den Tastfl~iehen der Hi~nde, F inger,  
Ftisse und Zehen finden sich zwei Leistensysteme; alas eine in seinem 
Verlauf entsprechend en bereits makroskopisch sichtbaren Hautriffen der 
OberflSche, die sogenannte Drf isenle iste (weil in ihr die Schweissdriisen 
mfinden), das zweite entsprech~fid der zwischen den Hautriffen gelegenen 
Furche, mit ihr sich herabsenkend, die sogenannte Falte. Beide, parallel 
laufend und mit einander alternirend, sind durch Querleisten "cerbunden. In
der dutch diese Leisten bienenwaben~hnlich gefurmten Platte des Rete 
steckt der PapiUarkiirper der Cutis. Hautschnitte zeigen als Ausdruck der 
Leistensysteme die sogenannten Zapfen. Die Entwickelung dieser Leisten- 
systeme finder im "cierten bis achten Embryonalmonat statt, an den Finger- 
und Zehenspitzen beginnend und gleichmitssig eentralwarts fortscbreitend. Mit 
zunehmendcm Alter erleidet dieses regelm~issige Bild der jugendlichen Ober- 
haut eine Verzerrung dutch E1)ithelwucherung. Die Leistcnsysteme der 
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Ni~gel sind je nach dem Alter der Individuen verschleden. Bet Erwachsenen 
kann man drei Regionen unterscheiden, welche sich dutch mehr weni~er 
starke Ausbildung der Leisten und parallel gerichtete, eonvergirende oder 
netzarr hnordnung kennzeichnen. Das Nagelbett enthSlt nut in seiner 
proximalen Zone Papillen. An der Mundl ippe ist eine vordere, durch ein 
]anggezogenes •etz schmaler sa~ittal-verladfender Epithelleisten ausge- 
zeichnete Zone yon ether hinteren Zone mit Bildung dicker spindelartiger 
Epithelwiilste zu unterscheiden. Erstere ist scharf gegen die behaarte Haut 
und gegen die hintere Zone abgegrenzt, letztere geht unmerklich in die 
Schleimhaut fiber. Die Cutis bildet in der vorderen Zone sehr sp/irliche, in 
der hinteren zahh'eiche hohe, fadenf0rmige Papillen. Die Mtindung tier 
Brustdrfi~e wird yon coneentrisch und spiralig verlaufenden und einander 
spitzwinkelig schneidenden, sehmlileren und breiteren Epithelleisten umkreist, 
zwischen deren rhomboidale Maschen sich grosse hohe Cuti.-papillen dri~ngen. 
Peripher schwindet dieses Leistensystem and wird durch die in Spiraltouren 
die Warze umkreisenden Haarwurzeln ersetzt, welche Verf. als den Epider- 
misleisten analoge Bildungen anti'asst. Am Penis bilden die Epithelleisten 
ein langgestrecktes Netz, sind naeh der Wurzel hin niedriger nnd schm/iler, 
nach tier Glans und auf derselben hoher und breiter und nehmen ant der 
Glans einen mehr circul/iren und radii~r zum 0rificium urethrae gerichteten 
Verlauf. In die Maschen des Netzes senken sieh entsprechend geformte 
Cutisleisten. Ueber die Verh~ltnisse an den weiblichen Genitalien konnte 
Verf. wegen technischer Schwierigkeiten sich nicht genau orientiren. Eine 
eigenthiimliche Anordnung der Epithelleisten land Verf. im innersten Ab- 
schnitte des ~usseren Geh(ir~'anges. Sic bilden hier, einige :Millimeter 
vor dem Trommelfell beginnend, eine directe Fortsetzung der in einer 
Spirale eingepflanzten Haarwurzelreihen des Geh0rganges und enden in 
einem Wirbel kurz vor dem unteren Rande des Trommelfells vor oder hinter 
der Mittellinie des Geh(ir~'anges. Sp~rliche flache Leisten finden sich in der 
oberen Wand des GehSrganges und setzen sich yon hier ant das Trommel- 
fell fort. An der behaarten ]~aut sieht Verf. in den Haaren alas Analogon 
der Leistensysteme; die Begrfindung ist im OriginaI einzusehen. Es finden 
sich zwar auch in ihr Epidermisleisten, doch erst nach der Geburt u,id sehr 
spa,'lich. Folgende vier Grundtypen konnte Verf. ffir die behaarte ttaut der 
verschiedenen Regionen aufstellen: 1. Die Epidermis ist ohne jede Leisten- 
bildune', die Carts daher fret yon Papillen (Stirn, Raphe perinaei). 2. Das 
Rete Malpighi bildet flaehe streifenf~rmige L isten, parallel den l:Iaarstr(imen 
(FIals). 3. Die Epidermisleisten bilden tin halbgesehlossenes Netz mit 
liinglichen Maschen (Riicken). ~. Die Leisten bilden ein gesehlossenes Netz, 
die Cutis triigt Papillen (Kept; Extremitiiten). Die :Form des Netzwerkes 
der Epithelleisten hMt Verf. ffir veranderlich durch den in versehiedener 
Richtung ausgetibten jeweili~'en Muskelzug. Die spiralige Anordnnng der 
Epithelleisten stellt Verf. in Vergleich mit iihnlichen Erscheinungen a den 
epitheli~len Gebilden der Haut, welehe m6glieherweise in einem den Epithei- 
zellen immanenten Triebe zur Achsendrehung (Fischer), oder auch in 
iiusseren meehanischen Ursachen ihren Gtund haben k0nnten (Schwendener). 
Ortmann. 
Da in Bezug ant das Absorptionsverm6gen der Haut fiir flitssige und 
flfichtige K0rper, sowie far Salben ganz entgegengesetzte Meinungen 
herrschen, entschloss ich .Kopf (3) diese Frage experimentell zu prfifen 
und zwar wurde yon ihm, wie die meisten Autoren es aueh gethan batten, 
das Kali jodat, zu diesem Zweeke beniitzt, iNaeh Entfettung der Haut mittelst 
alkalischer Btider wurden den Patienten prolongirte JK-haltige partielle und 
Vollbiider verordnet, und nachtr~tglich deren Ham auf Jod untersueht 
(Reactionen mittelst Stitrkekleister und Schwefelkohlenstoff). Es stellte sieh 
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dabei herans, dass ohne jeden Zweifel das 3odkali you der unversehrten 
Haut, aus w~sserigen zweiprocentigen L(isungen absorbirt werden kann and 
in den Kreistauf gelangt. Umaus dem abgedampften Harn priieise Reactionen 
auf Jod zu erhalten, ist es naeh Verf. Meinung unbedinzt nothwendig, in 
dem erhaltenen Rtickstande, der vide organische Farbstoffe enthiilt, die 
letzteren dureh Zerstolung der organischen Verbindungen zu entfitrben und 
gibt zu diesem Zwecke ein entsl)rechendes Verfahren an. Bei Nichtberiick- 
sichtigung des erwiihnten Umstandes fallen die Untersuehungsresultate 
negativ aus, und dies ist nach Verf. Ansicht der Grand, warum verschiedene 
Autoren die vorliegende Frage in negativem Sinne entsehieden haben. Es 
wird weiter die Vermuthung ausgesproehen, die u zu motiviren sueht, 
dass nnr ein Thbil des absorbirten Jodkali als solehes wiederum durch die 
Nieren ausgesehieden wird and im Urin erscheint, w~hrend ein anderer 
Theft desselben in Form ~'on icht n~ther zu priieisirenden organischen Ver- 
bindungen sich den gew0hnlichen Prtifungsmethoden tzieht and erst 
durch ein entspreehendes Verfghren in Jodkali wiederum fibergefiihrt 
werden kann. v .W. 
Durch l~ngeren i nerliehen Gebraucla des Arseuiks kann eine Farben- 
veriinderung der Haut lind Niigel entstehen. Anknfipfend an Morrow's 
(Jouru. of cut. and ven.,dis. 4886, 6) und Leontowitsch's (Wratsch. 1886) 
41), Falle, beschreibt Manssurow (4) einen Fall~ der einen vierzigjiihrigen 
Mann betraf, bei dem nach mehrmonatlicher Aufnahme des Arseniks eine 
eigenthtimliche br~unlicbe Fiirbung der N~igel zum Vorsehein kam. Nach 
Weglassen des Mittels kehrte die gew~Jhnliche Farbe wicder. Die mikro- 
skopische Untersuehung erwies, dass die Farbeuver.~inderung meistens den 
oberfli~ehlichsten Rand yon Epidermiszellen bef~illt, wetcher cit.ronengelb 
wurde. Die ehemische ~latur des Farbestoffes ist leider nicht ermittelt 
worden. S z a d ek. 
Bloom 5. N. Elektrolytische Entfernung yon Haaren. Am. Praet. et 
News. Louisville ~88"/. 
Anomalien der Secretion und des Secretionsapparates. 
4. M:zn~surow. Ueber rothen Schweiss. -- Dermatolog. nnd Syphilidolog. 
Abhandlungen, Moskau 1887~ II., p. 46--~0. (russisch). 
2. Buzzi Fausto. Bemerkungen fiber Hyperidrosis bei Fettleibigen (Mit- 
theil, aus der derm. Klinik der k. Charitd-Krankenh., Heft 3). 
In einer klinischen Vorlesung, naeh Besprechung der Literatur und 
des Wesens des sogenannten rothen Schweisses kommt Nanssurow (i) 
zu den Sehlussfolgerungen, dass dersetbe eine dureh Anwesenheit yon 
Mikroparasiten bedingte Erscheinung sei. Verf. beobaehtete oftdiese Anomalie 
in Moskau, meist war die AchselhOhle bei Blonden befallen. Die yon Prof. 
Sorokin in Kasan unternommene mikroskopisehe Untersuehung wies bin, 
dass Zoogloea nicbt ausnahmslos aus Coeeen bestehen, wie dies yon 
anderer Seite betont war, dagegen waren seine Priiparate mit Sthbchen 
verschiedener GrSsse angei i llt; nat hie und da sah man zerstreute, einzelne 
Coccen, die wahrSeheinlich in Folge yon Zersetzung der Bacillen entstehen. 
Szadek. 
Buzzi (2) maeht Kiseh gegeniiber, der als die Ursache der 
Hyperidrosis bei Fettleibigen die dem K0rpergewichte entsprechenden 
grossen Anstrengungen bezeichnet, darauf auimelksam, dfiss tiir den Zu- 
stand der Ruhe andere Bedingungen obwalten miissen. Hier wird ia Folge 
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des starken Fettpolsters der Rtickfluss des venSsen Blutes behindert and so 
eine passive Hyperamie rzeugt~ die Hyperidrosis und SeborrhSe hervorruft. 
O. R, )senthaI .  
Muselli. Ephidrosis. 5earn. de m~d. de Bordeaux 1886~87. --  
Rohelin E. Dishydrosis. Cron. todd. quit. de la Habana t887. 
Acute und chronische Infectionskrankheiten. 
(Infecti~se Eatzfinduogsprocesse.) 
1. Kurshansky. Zur Casuistik schwerer Formen yon Scharlach. -- Russ- 
kaja medicina 1887, 43 (russisch). 
2. Galtung J. Gleichzeitiges Auftreten yon Scarlatina und Varieella bet 
demselben Patienten. -- Tidsskrift for praktisk Medicin, Nr. 16, Chri= 
stiania 1887. 
3. Bergmann, Ueber primiires Larynxerysipel. -- St. Petersburger medi- 
cinische Wochenschrift, 1887, 49. 
4. Rasch G. Erysipelas gegen Cancer. -- Tidsskrift for praktisk l~Iedicin, 
Nr. 24, Christiania 1887. 
5. Lyehe C. Zur Behandlung des Erysipels. -- Tidsskrift for praktisk ~Ie- 
dicta, Nr. 19, Christiania 1887. 
6. Bednarski. Beitrag zur Statistik der Infectionskrankheiten im St. La- 
zarushospital in Krakau seit dem Jahre 1870 his t886. Bemerkungen 
fiber Erysipel. --  :Medycyna 1888. Nr. I and 2. 
"/. Pavane. Sulla r vitale f ra i l  hacillo de1 tifo ed il baeillo del 
earbonchio. -- Giorn. intcrnaz, deUe so. reed. 1887, i0. 
8. ~libelli. Sulla combinazione de1 lupus col carcinoma. -- Siena t887. 
Ref. Giorn. ital. delle real. yen. e della pelle t887, 6. 
9. Stnkowenkow. Ueber drei Fiille yon Rhinosklerom. -- Medicinischc 
Randschau, Moskau 1887, 20 (russiseh). 
~0. Jakowski M. und Matlakowski W. Ueber das Rhinosklerom. - Ga- 
zeta Lekarska 1887( Nr. 45--53. 
tL  Bonone _4.. Ueber die Lungenlepra. Aus dem path. Instit. d. Univers. 
Turin. -- Virch. Arch., Bd. CXI, Heft 1. 
Kurshansky 's  (1) Fall betrifft einen dreizehnjahrigen Kuaben, bet 
dem zweiAnfalle yon Scharlach innerhalb weaigen Wochen beohaehtet warden; 
obgleich dabei verschiedene s hwere Complicationen vorkamen (0titis media 
cure perforatione membranae tympani, Nephritis, Angina pseudomembraaaeea, 
Periparotitis, Deeubitus) trat jedoch Genesung ein. S zadek.  
Ga l tung  (2) berichtet fiber 8 FMle yon gleichzeitigem Auftreten 
yon Scarlatina und Varicelien. In den meisten Fallen kam der Scharlach 
zuerst zum Ausbrueh und wurde zwei bis sechs Tage spater yon den Vari- 
cellen nachgefolgt. Boeck. 
Naeh einer kurzen Zusammenstellung siebzehn bis jetzt beobachteter 
F~lle (zwei Falle yon Fasano,  ein Fall you Bryson  De lavan  und vier- 
zehn Falle yon Massei) beriehtct Ber 'gmann (3) fiber zwei yon ihm 
selbst beobaehtetc Falle des primiiren Erysipels des Kehlkopfes. Der erste 
Fall, der cinen sechsj~hrigen Knaben betraf~ verlief gfinstig, im zweiten 
einen dreiji~hrigen Knaben betreffenden Falle trat rapide E~ztwicklung tier 
Larynxstenose in und der Kranke erlag seinem Leiden trotz ether ausge- 
fiihrten Tracheotomie. Das jugendliche Alter des Patienten machte leider 
unm(iglich, eine bacteriologische Untersuchung auf den Microcoeeus Fehleisenii 
anzustellen. Zum Sehluss stellt Verf. die Frage auf, ob nicht, anstatt der 
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Tracheotomie, tier Katheterismus des Larynx durch Einfiihren eines 
englischen Katheters, respective SchrStter'schen Tube oder dutch Intu- 
bation einer O'Dweyer'schen Larynxtube vorzuziehen sei. Szadek. 
Rasch G. (4) Ein Erysipelas ambulans, van einigen excoriirten 
Op~rationsnarben nach einem Carcinoma mammae au.~gehend, zeigte keinen 
gfinstigen Einfluss auf die recidivirenden Caneerknoten und die cancer~sen 
Drt~sen. Da~egen traten kurz nachher auch Symptome yon Krebs in der 
entsprechenden Lunge und Pleura auf. 
Lyche (5) empfiehlt gegen Erysipelas ein Un~uentum pieeum (Kali 
carbonic, pp. 3, Axungia pp. 6; Pix liquid pp. t'l) als besonders wirk.,am. Die 
Salbe wird namentlich auf den Randpartien dick aufgestrichen und mit 
Watte bedeckt. Auf diejenigen Pariien, die sich im hSchsten Stadium der 
Entziindung befinden, ist die Application dieser Salbe doch etwas chmerzhaft. 
Boeck. 
Bednarsk i  (6). b]'ach Beobachtungen Ton 85 Rothlautfiillen 
(80 Manner und ~ Weiber) yon denen aeht ttidtlieh verliefen, wird unter 
Anderem bemcrkt, dass fast in allen Fttllen kein Milztumor nachzuweisen 
war und dass tier Process am hartnfickigsten u d schwersten bei Kranken 
verlief, die in Folge anderer Ursachen an Oedemeu der yon der Rose be- 
fallenen KSrperregionen litten, v. Watraszewky. 
Aus einer Reihe yon Yersuehen, die Pavone (7) im Laboratorium 
des Prof. Cantan i  angestellt hat, geht hervor, dass der Typhusbacillus, 
wenn er neben dem Milzbrandbacillus auf tier nttmlicheu ~/ihrsubstanz 
geziichtet wird, letzteren summt seinen Sporen allmalig zerstSrt. Inocula- 
lionen des Typhusbacillus auf Thiere, denen vorher das Milzbrandvirus ein- 
geimpft worden war, scheinen die Virulenz des Milzbrandes abzuschwachen, denn 
die betreffenden Versuchsthiere gehen sehr sp~t zu Grunde, ja sic kommen 
mitunter mit dem Leben davon. 
Mibell i 's (8) Arbeit liegt ein Fall Ton Lu]3us-Carcinom zu Grunde, 
welchen er Tom Beginne seiner Entwicklung his zum letalen Ende be- 
obachten konnte. 2qachdem er, gesttitzt auf den histologisehen Befund, den 
:Nachweis zu fiihren sucht, class die durch den Lupus gesetzten anatomischeu 
Veranderungen i den verschiedenen Sehichten der Epidermis die histo- 
lugische Basis ftlr die Entwicklung des Careinoms bilden, ertirtert Mi- 
bel l i  die bereits yon Lang and Wintern i t z  berfihrte Frage, ob es sich 
bei der Complication des Lupus mit Careinom um eine eigentliche Trans- 
ibrmirung ersterer Neubfldung in letztere handle. Eine solche Umwandlung 
httlt Mibel l i  nicht for nnwahrscheinlich, denn er fund in vielen seiner 
Pr~tparate die modificirten epithelialen Elemente in einem so innigen 
Counex mit den in Entwicklung begriffenen Bindegewebselementen, dass 
eine Differenzirung zwischen ersteren und letzteren sehr schwierig und oft 
ganz unm~glich war; doch glaubt er, dass diese Frage mit alleiniger Zu- 
grundelegung der histologischen Untersuchung nieht gelsst werden kSnne. 
(Sie ist inzwischen dureh eine Arbeit des Dr. Rich t e r aus der Klinik des Prof. 
Pick, d. Vierteljahresschr. t888, S. 69, einer L/.~sung zugefiihrt worden. Ref.) 
Im Uebrigen halt Mibel l i  daran lest, dass tier Ausgangspunkt fiir di~ 
Entwicklung des Carcinoms auf lup~ser Basis in der atypischen Proliferation 
des Rete Malpighii und nicht in jener der Driisenelemente zu sachen sei. 
Anf dieses Moment sei die locale Pradisposition ftir die Entwicklung des 
Carcinoms, und zwar nicht blos auf luposem Boden, sondern auch auf 
anderen Hautl~tsionen, bei denen iiberhaupt die Tendenz zu raberm/i.ssiger 
Proliferation der Epidermiszapfen vorhanden ist. zurtickzuffihren; doch 
miissen ausserdem noch andere, locale oder innere Ursachen dabei mitwirken, 
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uber welche nach dem gegenw/~rtigen Stande der Wissenschaft hOchstcns 
nur Hypothesen aufgestellt werden k~nnen. D o rnig. 
Nach einer kurzen historischen Skizze und nach der Bespreehung des 
Wesens, der Symptom~tologie und des u des Rhinoskleroms, be- 
schreibt Stukowenkow (9) drei F~ille dieser Krankheit, yon denen zwei 
Manner betrafen, und ein Fall eine Dame. Der zweite und dritte Fall sind 
besonders interessant dureh den giinstigen Erfolg der parenchymatOsen In- 
jeotionen, ! Procent CarbollSsung in die afficirten Regionen. Besserung nnd 
Veruarbung der Gesehwiire bemerkte man im zweiten Falle nach 80, im 
dritten Fa]le nach 14 Injectionen; beide Kranken entzogen sich leider tier 
weiteren Beobachtung. In allen drei F~llen wurde die Diagnose durch 
mikroskopisehe und bacterioskopisehe Untersuchung bestiitigt. Szadek. 
In einer sehr ausfiihrliehen (Sep.-Abdr., 40 Seiten, 2 ehromol. Tar.) 
Arbeit fiber Rhinosklerom geben Jakowski  und 3[atlakowski (10) eine 
gute Beschreibung der bekannten klinischen Verhaltnisse dieses Uebels. Der 
zweite Theil enth~tlt eine Reihe fleissiger, in bacteriologiseher Richtung aus- 
gefiihrter Untersuchungen. Die Autoren best/itigten die Angaben yon Palt -  
auf und Eiselsberg, und fanden nach dem yon Letzteren angegebenen 
Verfahren, an sklerosirtem Gewebe P,:~cillen sr runde und ovale Coccen. 
die zu zwei und drei zu einer Kapsel cingcbettet sich v,~rfand~u, w'~hrend 
im Gegentheil, mit seltenen Ansnahmen, ein jeder Bacillus in einer apparten 
Kapsel zu sitzen pflegt. Bacillen sowie Coccen wurden am haafigsten in 
~rossen Gewebezellen, I ymphritumen, seltener im Bindegewebe, pie fn 
Wande-l:zenen vorgefunden. Aueh kiinstliche von den Autoren ausgefiihrte 
Bacterien boten ebenfalls dieselben Baeillen und Coccen dar; was mit den 
Untersuchungsresultaten yon Pal t a u fund  E i s el s b e r g wesentlich iiber- 
einstimmt, nnr wurden keine yon Pa l tan  f beschriebene ,,lunge Faden" in 
den Culturen vorgefunden. Aeltere Gelatineenlturon. die gew~ihnlich grosse 
Mengen Baeillen enthalten, t,r sich brimnlieh. 5hnlieh den Fried- 
l~nder'schen Pneun|onieeoccen, mit deuen jedoeh der dem P,.hinosklerom 
zu Grunde liegende Parasit nieht als identiseh zu betrachten sei. Von 
zw61f weissen, in ~lie Pleurah~hle mit Reineulturen geimpften M~usen starb 
nut eine am vierten Tage, die iibrigen erholten sieh nach drei- bis vier- 
t~,tgigem Unwohlsein. Bei tier gefallenen ~Iaus wnrde ein 31ihtumor und 
eiteriges Exsudat in der Pleurah~ihle voJgefunden; zahlreiche Baeillen fanden 
sich sowohl in der ]~lilz sis auch in der Pleurafliissigkeit. Die Autoren 
sprachen die Ansicht aus, dass dem ghinosklerom eiu ungemein lang- 
dauernder, selbstst/indiger, ntztindlicher Process zu Grunde liege, der nichts 
mit Syphilis Gemeinsames besitzt, was friiher irrthiimlieherweise behauptet 
wurde; die dadurch geschaffenen Ver~nderungen zur Gruppe tier Vir cho w'schen 
Granulationsgesehwfilste zu z~hlen wiren, die dutch eine gewisse Art yon 
Baeterien hervorgerufen seien, und sich von anderen Granulationsgeschwtilsten 
haupts~ichlich dadurch unterscheiden, dass der Process nut in den Anfangs- 
theilen der Athemwege seinen Sitz habe und rein localer 3~atur sei. Der 
Arbeit sind griindliehe speeielle, literarisehe Studien vorausgegangen. 
v. Watraszewsky. 
Bonone (tl) hatte Gelegenheit, einen Lepraleiehnam zu seeiren, an 
dem sich ausser den gew0hnliehen Erscheinungeu ander Haut, tier Schleim- 
hunt, den Nerven und fast allen Eingeweiden auch im Knochenmark LeEr.a- 
zellen vorfanden. Die Lungen boten das B~d einer Brouchopneunomla 
tubereul, chronic, mit ~usgedehnter Lungencirrhose tlar; die Consistenz war 
dutch vielfaehe, eheils erbsen-, theils haselnussgrosse Knoten vermehrt, die 
beim Durehsehneiden kein Knistern verursachten. Die histologisehe Unfer- 
suchung ergab eine ausgedehnte interstitielle Entztindung mit br0nehopneu- 
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monischen und peribronchial~,n KnStchen und Knotem die zu hyaliner Um- 
waudlung geneigt waren. Nirgend.s war ein k~si~er I,:noten, noch ein,- 
Neigung zum Ze:'fatl vorhand~u. Di,: bacterioskopische Untersuehung ergab 
sowohl im Schleim der feineren Bronchiair6hren, als auch im Saft des ccml- 
primirten Knochenparencbyms zahlreiche feine Baeillen, die dicker und 
kiirzer als Tuberkelbacillen waren, u~Jd vielfache leprOse Zellen; ]etztere 
fanden sich auch hie und da  in den j~ngeren Hcrden, sowie in den die 
interalveol/~ren Septa infiltrirenden Elementen bet Schnitten yon in Alkohol 
geh~,~rtetem Lungenparenehym. Verf. gibt i,n Anschluss an diesen Befund 
eine Anzahl yon Unterscheidungsmerkmah, n tier Lepta yon den Tuberkel- 
bacitlen (ira Originale nact~zulesen), die ihn vor dem Einwurf seilfitzen 
sollen, dasses  sich um Tuberkelbacilleu gehandelt babe. Nacbdem aueh 
Uebertragungsversuehe yon Lungengeweben auf Thiere negativ ausfielen. 
hitlt Verf. die Existenz einer wirklichen Lungenlepra ls erwiesen. 
O. Rosent l l ;d .  
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Die Krankheitsfamilie, zu tier unter anderen Hautaffect%nen Erythema 
multiforme geh0rt, bietet manche Symptome dar, die auf eine infectiSse 
Natur hinweisen. Die serpiginsse und annuli~re Ausbreitung, die morpho- 
logisehe Beschaffenheit der einzelnen Efflorescenzen u.. s. w.,. alles Dieses 
weist darauf hin, dass mau hier ein Eindringen voh pflanzlichen 2arasiten 
vermuthen dart. Kapos i  war der Erste, welcher in der Epidermis der affi- 
cirten Hautgegenden bci Ervthema PilzfSden naehwies. Manssurow (l) 
hat in ~ FSllen des Erythem~l die llSutcben und das Bhlt mikroskopiseh 
untersucht, w.bei er immt.r eigentl,fimliche Mikroparasit~_ql land. Zwischen 
den BlutkSrpereheu bemerkt man spSrliehe Sporen wm 0'001--0"02 Mm. 
Gr0sse, nach der ErwSrmung zeigeu sie Eigenbewcgung und sic nehmen 
hiebei eine infensiv rothe Ffixlmng an. In d~ql HSutehen dot Epidermis sieht 
man sehon bet i3"Ka('h,,r Vcrgr;;sse|'mzZ zahh'eiehe kleine FSden, (lie spinn- 
~Tewebe~ihnlieh und sehr verwiekelt siml: ausserdem hie und da St~bchen. 
in Zwisehem':,Lumen der l,'Sden land m~ul eine aus freien Sporen bestehende 
kernige Masse. Die FiL,]en gruppiren sieh in Form ein wenig geb.gener, 
paralleler BfindeI und siml umleutli,.h gczweigt, ma|,chmal ineinander 
gefloehten; wShrend sic ilt der Niih,, der Follikclmiiudun~ sehr spitrlich 
vertreten sind, finder man in dor '1%1",~ .ine nestl'r.rmige Auh/iufung der- 
selben. ]hr Durehmesser betrii,.a't 11'(10,l--1l'o03 Mm. Die. IAhtge ist versehie- 
den (bis I Mm.); an den Enden der I,'/tden und lii, ligs derselb~n sieht man 
fi'eie Sporen. sic bcwege|| sich im (~lyecrin bei gewc'~hnlicher Temperatur 
sehwach, nach der ErwSnnung al.,r wird die Bewt~gung sclmn deutlich 
siehtbar. In manchen Epithelzollen Ihad man auch spii.rliche bewegliehe 
Sporen. Bet einem Knr.k~.n waren diese Sporen sehr bt:weglich und ihre 
Stellung erinnem, ..,hr an ~.hl Viereek (),let' Parall.,I.granm~. Zum Sehlusse 
betont Verf. das epidemisehe Auftreten tier Erythemfiillc im Herbst und 
Winter. die Ve|l)|'eitungsweise d s Exanthems auf Brust. Riicken, Baueh. 
seltener au!' Extremitiitvn (.g!B, ef.); der mikrosk.pisehe Bel'und weist auch 
darauf bin, dass die Mikr.parasiten des Er~thema mulii%rme ether gewissen 
Wiirme und Feuchtig'keit br Cultur- tin,1 Iml.fversuehe sind bis jetzt 
noeh nieht vorgetlotlllllClt wori|ell. Szadek.  
Majk,! ws ki (~.) reh.rirt iibor cinch Fall v.n Urtieari~t pigmentosa und 
nimint mit P ick uml Kap .s i  an, dass in Folge van wiederholter Trans- 
sudation run Blutk/)rperchen, respective Blutfarbstoff, an den betreffenden 
Hautstellen langdauernde Pigmentflecke hinterblieben. Wat raszewsk i .  
Ueber eine in Kristianssund beobaehtete Epidemic yen Pemphigu~ 
|,eonaturum eontagiosus berichtet Wieh m an n (3): Die Krankh~it ~usserte 
sich meistens schon am dritten oder vierten Tage nach der Geburt; das 
Kind wurde unruhig, scbrie, fieberte etwas und litt .'m dyspeptischen Er- 
seheinungen. Meteorismus und Enterokatarrh. Ungefiihr gleiehzeitig zeigte~t 
sich rothe Flecke auf dem Bauche und um den Hals herum, wie auch im 
Gesiehte und auf den Extremitii, ten, doch hie in der Planta oder Vola. SchorL 
am tblgenden Tage hattea sieh erbsen- bigtaubeneigrosse Blasen mit gelben., 
ser5sem Inhalte gebildet. Die Blasen waren mehr oder weniger gespannt 
und kamen zerstreut oder in Gruppen. mitunter in zeringer Anzahl, mit- 
unter sehr zahlreieh vet. In letzterem Falle konnte die excoriirte Flii.che 
nach dem Bersten der eonfluirenden Blasen bedeutend gross werden. Das 
Secret schien die benadhbarte Haut ansteeken zu kSnnen. Die Heilung fand 
unter Borkenbildung start. Keine Narbenbildung. D ie  ganze Krankheit 
dauerte bis zu drei Woehen. Im Ganzen wurden 2 ~ . Neugeborene er- 
griffen und yon cliesen starben drei. In diesen leizten Fallen waren grosse 
28* 
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Partien der Haut excoriirt wie bei einer Verbrennung. in fiinf Fiillen fand 
Uebertragung der Krankheit auf iiltere ]ndividuen (z. B. bei Anwendung 
desselben Schwammes) tart. Die Krankheit kam nur in der Praxis einer 
einzigen Hebamme vor undes konnte mit gr~sser Wahrscheinlichkeit ange- 
nommen werden, dass das Contagium durch ihre wollenen Handschuhe 
herumgeschleppt wurde. B o e ok. 
Sp i l lmann besShrieb eine derartige letale Erkrankung, die er mit 
dem Namen Fi~vre exanth~matique baeilleuse bezeichnete. (3ournal des so- 
ci~tSs seieniifiques.) Sztampke (4) beobaehtete zwei dergleiehen FMle; 
beide betrafen reife, bis dabin voUends gesunde, in einem Hause wohnende 
Scbwestern, die kurz nach einander erkrankten. Unter starkem Fieber und 
Delirien traten zuerst disseminirte rothe Flecke am K0rper auf, die bald 
nachher confluirten und an den nSchsten Tagen mit Bliischen klaren Inbtfltes 
und verschiedener Gr(isse bedeekt erschienen. Nach Berstung derselben tag 
das Corium frei zu ~la~e und waren Subst~mzverluste an demselben sicht- 
b;tr, die bald nachher eiterig diphtheritisch belegt erschienen. Unter dem 
Einflusse yon biiufigen protrahirten B~dern, innerer Darreichung yon Sti- 
mulantien, ~Natr. benz,Jicum und antipyretischer)Iittel kam es in einem Falle 
zum allnrSligen Naehlasse der Fiebersymptome und zum Eintrocknen und 
Ueberbiiutung der exeoriirten Stellen. wobei an einzelnen derselben weisse 
iNarben zuriickblieben. Die andere Patientin erlag der Krankheit. Verf. 
meint, dass das Leiden in die Gruppe tier zymotischen, in Folge eines spe- 
cifischen Virus entstandenen Erkrankungen zu rechnen sei: dabei seien die 
Bedingungen, unter welehen dasselbe sich entwickeln kann, nicht nigher zu 
pritcisiren. In dem Spillmann'schen Falle fanden sich in dem Inhalte 
der Bl~tschen im Blute und Harn abgerundete, recht kleine und sehr leb- 
haft sich bewegende Mikroeoecen; in den vorliegenden FMlen wurde nach 
denselben icht geforscht. Es wird den protrahirten Biidern hauptsitcblich 
der gute Ausgang in dem einen FMle zugeschri(,ben; die andere Patientin, 
die trotz tier Vorschrift der Aerzte nicht badete, starb, v.W. 
Gamber iu i  (,~) hatte ira S,,mmer vorigeu ,lahres ;~fters Gelegenheit, 
eine eigenthfimliche Erkrankung der Schweissdriisen zu beobachten, die mit 
dem Lichen tuber einige Aehnlicbkeit besitzt und fiir welehe r den Namen 
Hydrosadenia w~hlte. Die Erkrankung verl~tuft acut. ist bald umsehrieben, 
bald diffus und beginnt in der Regel mit einer yon Jucken begleiteten, 
punktfOrmigen R0tbung der Haut, die im Anfange flaeh, spiiter leicbt 
erhaben ist, in welch letzterem Falle die Epidermis durchl0chert erscheint. 
1Jei stih'kerer Intensitiit und diffuser Ausbreitung der Erkrankung, kommt 
es wohl auch zur Entwieklung einzelner Bl:,ischen und Pnstelehen, wodnreh 
ein dem Eczem ~thnliehes Bild entstehen kann. Der hiiufigste Sitz des Lei- 
,tens sind die Hiinde. das Gesicht und mitunter attch die Vorderarme. Bei 
diffuser Ausbreitung der Hydrosadenia partieipirt daran auch die Haut der 
Brust, des Halses und. wenngleich selten, die der unteren Extremit~ten. 
Die Kr~nl~heitsdauer betriigt in milden Yiillen zehn bis zwo|[ Tage, bei 
intensiverer Entwickhmg des Leidens wohl auch liinger. Dic [-Iydrosadeni~ 
befallt hauptsiichlich Weiber und unter diesen vor Allem KOchinnen, iiber- 
haupt Individuen, die am Feuer al'beiten. Neben der Einwirkung strahlender 
Wiirme seheint auch das abwechselnde Eintauchen der Hiinde bald in warmes, 
bald in kaltes Wasser die Entstehung der in Rede stehenden Dermatose zu 
begiinstigen. In milden Fiillen geniigt die Entfernung der erwiihnten krank- 
heitserregenden Ursachen zur Behebuug des Leidens, in sehwereren Ffi.llen 
fiihren ]auwarme B~der in kurzer Zeit die Heilung herbei. ~Iit dem Ein- 
tritte kiihlerer Wittsrung h0ren die Erkrankungen fiberhaupt auf. In diffe- 
rentialdiagnostiseher B ziehung bcmerkt Gamberini ,  dass die Aettologie 
der Dermatologie. 49.5 
und die kurze Daucr tier Erkrankung, sowie die Perforation der Epidermis 
ohne Desquamation gegen Lichen ruber spreche. Die leichte Erhebung der 
Hautoberfl/iche bei tier Hvdrosadenia sei nicht die Papel des Lichen ruber, 
denn sic gehe aus einer einfachen functionellen St0rung der Schweissdriisen. 
begleitet yon oberit/~chlicher Hauthyperiimie hervor. G a m b e t in i w'~hlte fiir 
die yon ihm beschriebene Affection die Bezeichnung Hydrosadenia, um sic 
yon der Hydrosadenitis zu differenziren, indem erstere,wie r glaubt, alas 
Ph~nomen einer einfachen Reizung repr~isentirt, w~hrend es sieh bei letzterer 
urn das Product einer ausgesprochenen E tziindung handelt. Pathologisch- 
anatomische Untersuchungen konnte Gamber in i  nicht anstellen, da sieh 
keiner seiner Kranken dazu herbeiliess. Soviel steht fiir ihn lest, dass die 
Erkrankung yon den Schweissdriisen ausgeht: ob jedoch die Drtisen selbst 
oder das Ende ihres Ausfiihrungsganges der Sitz der Erkrankung sind, wagt 
Gamber in i  nicht zu entscheiden, wie wohl er das erstere fiir wahrschein- 
licher h~ilt. (Eczema sudamen. Red.) D ornig. 
Boeck (6) empfiehlt bei den hartn/~ckigen Eczemen, die so haufig 
bei den Kindern in der zweiten tt/~lfte des ersten Lebensjahres besonders 
im Gesictlte und auf den Streckseiten der Extremit/~ten auftreten, wenn 
einfachere Mittel, wie z. B. die Lassar'sche Salicylzinkpasta, aicht zum 
Ziele fiihren -- Umschlitge yon schwachen Lapis lSsungen (t:500) 
abwechselnd mit Salbenums.chl~gen. Die Lapisumsctll/~ge werden 
gewohnlich, yon Guttaperchapapier b deckt, zwei bis drei Stunden Morgens 
und zwei bis drei Stunden Abends applicirt und sonst wird w~hrend es 
iibrigen Theiles des Tages und wahrend der Nacht eine milde Salbe, z. B. 
Unguent. vaschini plumbicum angewendet. Dieselbe Behandlung kann natiir- 
lich aueh gegen nassende Eczeme bei Erwachsenen mit Yortheil angewendet 
werden. Verf. hebt hervor, dass die Lapislssungen i  tier Eczemtherapie 
auch yon Anderen empfohlen sind, ist abet der Ansicht, class diese Behand- 
lung nicht so allgemein angewendet und gesch~tzt wird, wie sic es verdient. 
Boeck. 
Ducrey (~) stellte an Menschen und Thieren (Kaninchen, Meer- 
schweinchen und Hunden) zahlreiche Versuche zum Zwecke kiinstlicher Ueber- 
tragung der Psoriasis an. Seine Versuche bestanden: '1. In kr~iftigen Ein- 
reibungen einer Mischung yon psoriatischen Schuppen sammt der Lwnphe 
und dem Blute, die bei der Entfernung jener exsudirt waren, sowohl in 
unverletzte Hautstellen. als atieh in solche, die durch oberfl/ichliche Ab- 
schabungen und seichte Incisionen vorher verletzt waren; 2. in einfacher 
Application der erw~hnten Mischung auf durch die Anwendung yon Vesi- 
cantien ihrer Epidermisdecke beraubte Cutispartien; 3. in hypodermatischen, 
rectalen, intraperitonealen und intratrachealen Injectionen der psoriatischen 
Krankheitsproducte. S~,mmtliche V rsuche rgaben egative Resultate. Daraus 
zieht Ducrey den Schluss, dass: 1. die Psoriasis weder auf den Menschen, 
noch auf Thiere per contagium tibertragbar sei; ~. dass die verschiedenen 
Formen yon Parasiten. die yon mehreren Autoren in den Psoriasis-Efflore- 
seenzen gefunden wurden und die auch anderen Affectionen gemeinsam sind~ 
unmoglich als die wahre Ursache der Psoriasis angesehen werden k~nnen. 
Dornig. 
Unter der Bezeichnung Ecthyma gangraenosum besehreibt Bid en- 
k ap (8) drei F~lle in seiner Hospitalsabtheilung. Die Krankheit, die besonders 
bei schw~chlichen K indern vorkommt, wird in folgender Weise charakte- 
risirt: Die Affection hat sich besonders am Riicken, auf tier Brust. am 
Bauche und um den Hals herum gezeigt und besteht in etwa erbsengrossen 
Pusteln, die in der Regel schnell geborsten sind oder Krusten ffebildet haben. 
Die Borken sind mitunter dfinn, heiaahe eingesunken, mitunter dicker, abrt 
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nicht erhaben. ]Hitunter, und besonders in den heftigeren Fi~llen, ist es f~ir 
die meisten Pusteln nieht zur Borkenbildung 7ekommen: es bat sich dageg§ 
nach der Berstung der Pustel ein cirkelrundes, vertiefles Uleus mit reieh- 
licher Secretion gezeigt. Diese Gesehwfire k;;nnen sich ausbreiten, zusammev,- 
fliessen und gri'bssere Geschwfirsfl~chen yon unregelm~issiger Form bitdeu. 
Es ist dann eine schnell entwiekelte Hautgangr/in, die doch nieht sehr tiet' 
greift, aber ganz oder theilweise den Papillark6rper zcrstSrt. Wenn der 
Process aufh;:,rt welter zu schreiten, kiSnnen einzelne dieser Geschwiire sie}, 
mit mehr oder weniger dicken Krusten bedecken. Um die Pusteln und die 
Geschwiire herum sieht man immer eine rothe oder bl~tuliche Areola; irgend 
eine harte, infiltrirte r erhabene Basis tindet sieh dagegen gewOhnlieh 
nieht. Die Geschwfire heilen in der Regel, wenn die Ulceration oder die 
q gangr~n einen gewissen Grad erreitht haben, und der Zustand des Kindes 
besserr sich schnell. In den meisten Fiillen ist die I,:rankheit nicht fetal. -- 
Die mitgetheilten l(rankengeschichten 1,etreffen drei 5:[~dehen im Alter v,,n 
t his 2 Jahren. Zwei Fiille waren mit Augenaffeeti,nen. Cornealgesehwiir~n 
etc. verbunden. Verf. indentifieirt diese Krankheit mit einem F:dle. der in 
der dritten Lieferung yon Neumann 's  Atlas der Hautkrankheiten unter 
der Bezeichnung Eefllyma caehectieorum abgebildet ist. Auch die w,u Ose. 
Sire on beschriebene multiple kachektisehe Hautgangr'~n gehSrt dem Verf, 
nach wahrscheinlieh ieher. (Typische F~lle dieser lelztgenannten Krankheit 
sind iedenfalls in Norwegen beobaehtet worden. Siehe Vierteljahressehrift 
ffir Dermatol0gie und Syphilis, 1882, Scite l l~, Ref.) Boet.k. 
Im Anschhsse an eine Zusammenstellung der bisher fiber die mikro- 
skopischen VerhMtnisse bei Elephantiasis vorlie~enden VerSffentliehungen 
berichtet G r , issne r (9) fiber die histologisehe Untersuchung eines Haut- 
stfickchens, welches er yon einem Patienten mit Elephantiasis entnommen. 
Die Erkrankung hatte sich bei dems~ll)en am linken Untersebenkel in Folge 
eines viele Jahre (2~J--30) bestehenden Eczems entwickelt. Die Hornscbieht 
war stark verdickt. Die Verdickung zeigtc sich dadurch entstandem dass 
sich mchrere Strata cornea et lueida abwechselad iibereinander gebildet hatten. 
Ueber den Papillen war dic Vcrdickuug st/trker. (lie 1-[ornsehicht in Kegelu 
aufgethtirmt, well sich hier zwisehen den cinzelneu Schiehtcn Exsudatmasseu 
eingela~ert batten, die Gr~tssner aus den Paldllargefiissen tr:mssudil~ sein 
Itisst. Im Corium mid im sd)eutanen Gew~.lw fanden sich die bekanutcn 
VerSnderungcn. Fa lk  en h eim. 
P ra to longo  (10) beschrcibi cinch Fall ~on M.yxSdem, den er bei 
einer dreiundffinfzigjithrigeu Frau bcvbachtcte, lm Gegeusatze zu den bisher 
bekaanten Fitllen dicser Erkrankung war die Schweisssccretion stets reich- 
lich und die lutclligenz tier Kranken v,dlk,,mlaen iutact. Dorn ig .  
K ie I land (11) thcilt zwci F~tlle w,n Myxsdcm mit. die insoferne 
interessant sind, als sic zwei Schwestel ' l l  bctrcffen. Es sind dicsc F/iile 
die ersten, dic iiberhaupt yon die.~cr K,'aukhcit aus Norwcgen beschrieben 
sind. Die cinc Schwcstcr ~u'krankt,.' im Alt:,.r v,,n n,',uumdzwauzig, die andere 
w,n dreissig Jab ten. B o e c k. 
Augagneur 1). l'emldtigus h)stcricus, l'ruv, m,3d. l,)on ~8~T. -- 
Beatty W. l'ityr, rulwa. Brit. reed..I. L,,nd,m t887. -- Calalt h. J. Mar- 
gulius. E,~zema. S1Jihdul. Bucuresci IS~'L -- Ilasa~ini (;. l;ehandlang der 
Psoriasis mit Chrysvphan- und l'yr,,gal|assSurc. Rasscgna disc. reed. Modena 
ISS~. -- DclabrOllX. Lichen ruber, c~)ml,licirt mit N~.Ill'.lmct|mt,Jlie and 
hLtm~Jrrl:a.gischcr Diaihcse. Cliniquc. Brux. I~s~. -- Dcscroizelles. Z~,na 
,:r':ralis. R.,w. tachs, d. real. do l'enf. I);trN Is~';. -- El~anlterz A. Pitvria- 
..is luM'~t ~u,iversalis. G~z. l,..k. ~,Yitrsz;tva IS,~], - lIa[lop(,au, [;,,her l,[ch,:u 
,].r I),~rl,u~b,t-gi,.. 4~ 
plan. atroph, se. m~d. P~tris t,~8~. -- Leroux H. Urticaria. Diet. eneyel, d. 
se. im:d. Paris t886. -- :tlollibr~, H. Ein Fall v,~n Pellagra. I,von m,:d. 
.1887. -- Perr~,t 8. Er~thema searlatiniforme. (?lin. m,:d. de l'l~;tel-Dieu 
de Lyon t882. -- Salomou C. F. S~,kosis. N.-Orl. m. et S. J. t885. -- 
Shapir C. Psoriasis bed Kindern. Russie. 5led. I)etershurg 188,. -- Welch 
G. T. Eczema rubrum im jugendliehen Alter. 3led. l'ee. New-York 1887. -- 
Winnfield J. M. Eezem nnd selma. Behandlun~. New-York reed. J. t88~. 
Bildungsanomalien. 
(Hypoplasien. Hyl,erplasien. Paraplasi~n der Epidermis and ('utis. i
t. Taylor P,. W. Weiterer Beitrag zum Studimn des 3[olluseunl tibrv ...... 
Aetiologie; fibromat;~se Infiltration und dereu Beziehung zmu KeMd. -- 
Jouru. of. cut. aud. gen. urin. dis. t887, Nr. ;;. 
~. :~lanssurow. Heroines pilosi. -- Derma%log. lind syphilidolog. Ab- 
handlungen. Moskau 18S~, II. pug. ~,--40 (russiseh). 
3. Joseph. Zur Aetiol,gie and Symptomatik der Alopeeia areata, tared 
Celsi.) -- Berl. klin. Woehensehr. tS88. Nr. ;;. 
~,. Gamberini, Una particolare neurosi periferiea della pe l le . -  Giorn. 
dial. delle real. yen. e della pelle 18S~, t;. 
Tay lo r  (1) berichteg tiber zwei F'Xlle. bed welehen der Engwieklung 
des Molluseum fibrosum ein Trauma vorangegangen seiu sell. Im ersten 
Falle sell die Neubildung naeh einem Biss aufgetreten .-ein- im zweiten, 
bed einer vierundseehzigj~hrigenFrau, wurde dieEntstehung" auf Misshandlungen 
im Kindesalter zur~ekgeffillrt. Der Autor hMt sieh demgenrSss bereehtigt, das 
Molluseum fibrosum auf Traumen zu beziehen. -- Der erste Fall bog neben 
den deutlieh umsehriebenen Tumoren, noeh eine diffuse Infiltration der ttaut 
selbst in gr6sserem Umkreise um die Tnmoren. welehe die Annahme einer 
abnormen Form yon Keloid nahe legte, dutch die Anwesenheit der Tmnoren 
jedoeh ihre Natur verriegh. -- Neben dem Keloid sei eben eine ~ltere 
Form yon Bindegewebs-Infiltr~ion der Haut zu unterseheiden, welehe normale 
Farbe aufweisg oder h6ehstens leieht ger~thet ist. und deren Oberfl~ehe 
gerunzelt, gewellt erseheint, w~,hrend dem Keloid eine d(inklere Farbe und 
G1Atte tier Oberlt~ehe and die Tendenz tier Exstirpation zu reeidiviren zu- 
komme, die bed der in Rede stehenden Form fehle. T. will demnaeh bed 
den hier in Betracht kommenden Bindegewebeneubildungen drei Formen 
untersehieden wissen: 1. Das eehte Keloid. ~. Die hypertrophisehe Narbe 
utld 3. Plaques yon fibromatsser Infiltration. J a ri s e h. 
Nach sehr ein~ehender Bespreehung der Literatur des Themas und 
Wesens abnormer Haarentwickelung beim Menschen, stellt Maussurow (2) 
die bisher besehriebenea FAlle w,u Hypertrichosis universalis zusammen: 
Krawford 's .  JulFs F~,lle, bekaunte spanische S/~ugerin Julia Pastrana; die 
russisehen Hundemensehen: Ewstiehijew und seine Familie. Wasilisa 
Fedorowa sind besonders ausftihrlich besprochen: Bei gel 's  Fall (girchow's 
Arch. 1868, 4,. p. g181 und die yon Kaposi  (Lehrb~eh) sind nicht erw~hnt. 
Der Abhandlung sind sieben Abbildungeu der Heroines hirstlti naeh Photo, 
graphien beigeftigt. S z a d e k. 
Unter Bezugnahme auf seine Experimente, durch welche er den 
B'eweis ftir die Existeuz eines dureh Sehi~digang trophischer Nerren ver- 
anlassten Haarausfalls erbraeht, tritt J oseph  (:~) far die [,ehre you der 
trophoneurotisehen Natur der Alopeeia areata ein. Er verweist auf die mit 
dem Haarausfall einhergehenden uervSsen Symptome, aaf die T!mtsache, 
428 Bericht iber die Leistungea auf dem Gebiete 
dass gelegentlieh Allgemeinerseheinungen zur Beobachtung kommen, dass 
die Erkrankung hitufig geschwiichte Personen bef~llt, dass sie oft zu," 
Zeit der zweiten Dentition, der Pubert~it beginnt, also gerade in Zeiten, in 
denen an die Th~itigkeit der trophisehen Nerven erhebliche Anforderungen 
gestellt werden, dass in der Aetiologie Traumen und psychische Affeetionen 
eine Rolle spielen. Indem er die Nothwendigkeit betont, mehr als es bisher 
geschehen auf die hereditiiren Verhiiltnisse zu aehten, entwiekelt er den 
Begriff der ,,Dermasthenie", einer dutch Vererbung erworbenen, geringeren 
Widerstandsf~ihigkeit des Hautorgans. 3oseph gibt im Uebrigen die M(',g- 
liehkeit zu, dass es ausser der trophischen Form der Alopeeia areata noch 
eine andere gebe, hMt abet ihre Existenz ftir bisher noeh nicht erwiesen. 
Fa lkenhe im.  
Gamber in i  (4). Be| einer zweiundffinfzigjiihrigen, an Wanderniere 
leidenden Frau, |rat nach dem Gebrauche yon Sehwefelbiidern ein vesiculSser 
Ausschlag am linken Fuss nut. zu welchem sich bald darauf ein leicht 
sehuppendes und juekendes Hauterythem am rechten Fuss gesellte. Naeh 
Rtickbildung dieser Erseheinungen entwickelte sich am Handriicken beider- 
seits eine leiehte Pityriasis mit Steigerung der Sensibilitiit. namentlieh an 
den Fingerkuppen. b[ach Gamber in i ' s  Ansicht handel| es sich in diesem 
Falle um eine Trophoneurose. Einen genetischen Zusalnmenhang der 
Dermatose mit tier Wanderniere oder mit den Schwefelb~idern, welehe die 
Kranke vorher gebrauc]at, leugnet der Autor. Dorn ig .  
Broeq L. Is| Alopeeia areata eine Infectionskrankheit? Gaz. hebdom. 
de m~d. Paris 1883. -- Budzieo V. A. l~aevus pigment, permagnus. Med. 
Oboz. Mosk. t887. -- Cantani A. Atrophie der Haarzwiebeln. Giorn. internaz. 
d. sc. reed. ~qapoli 1887. -- Dariot G. Verletzung der Haut be| Melano- 
dermie. Compt. rend. Soc. de biol. Paris 1887. -- Gianotti C. Sclerodermia 
adultorum. Giorn. internaz, d. sc. reed. Napoli 1887. -- Musmeei d'Agata N. 
Seleroderma neonat. Gazz. degli ospital Milano 1887. -- Ponchet G. 
Bildung melan. Pigmentes. Compt. rend. soc. de biol. Paris 188% -- 
Thuhierge G. Epheliden. Dict. encyel, d. sc. todd. Paris 488~. -- Tommasoli 
P. L. Ueber Alopeeia areata. Boll. d. Soz. de| cult. de se. reed. in Siena 1886. 
-- Wende E. Elephant. arabnm cr, ngen. Med. Press. West. N.-York. 
Buffalo t887. 
Parasiten und parasitfire Affectionen. 
Boeek C. Zur F~irbung der pflanzliehen Paras|ten der Haut. -- Verhand- 
lungen der reed. Gesellschaft in Christiania. S. I19-21.  Sorsk Magazin 
for Laegevidenskaben, 9. Heft 188~. 
Boeek  hat im Laboratorium yon Prof. We igcr  t in Frankfurt a. M. 
gleichzeitig mit dem damaligeu Assistenten des Prof. W. Dr. K. H e l"x h e i m e r 
die yon Sahl i  angegebene ,Boraxmethylenblaul~isung" (5 Procent Borax- 
15sung pp. 16, gesiittigte w~tsserige LSsung von Mcthylenblau 20 pp., Aqua 
destillata 2~ pp.) zur LSsung der pflanzlichen Paras|ten der lIaut ange- 
wendet. Nachdem cr spitter die Met|lode vielfach geiibt, is| c,' be| folgendem 
Verfahren stehen geblieben Die pilzhaltigSu, mittels Alkohol und Aether 
entfetteten Schuppen und Haare wcrden eine his einige 3[inuten in die 
genannte Fiirbefliissigkeit gcbracllt, dann cine Minute in eine schwache 
w~sserige Resoreinl6sung, dann einige Minnten bis cine Stun,lc in absoluten 
Alkohol. GewS)nlich is| cine Entfihbung dcr El,|dermis n6thig, damit di.e 
Pilzelemente schitrfer hcrvortrcten k6nne,l. Fiir diesen Zweck kann man, 
~ber mit sehr grosset Vorsicht, eine schwache LSsuu,~ yon Wasserst~ff- 
typer,,xyd ;mwenden, in wch'her (tie Pr~parate mancJmlal nut 15 })is 
der Dermatologle. 429 
30 Secunden liegen dtirfen. Dann wieder Alkohol ein paar Minuten, Xytol 
(nieht Nelken('d) and Canadabalsam it Xylol. -- Es warden in der Sitzung 
v,)m 1. Juni 1887 Pr/~parate yon Favus,  Herpes tonsurans hominis, vaccac 
et ovis, Pityriasis versicolor, die Sporen Mallassez's (Pityriasis capitis und 
Eezcm circin, seborrhoieum auf der. Brust) und Microsporon minutissimum 
s. Leptotrix epidermidis (Bizzozero) vorgezeigt. -- Die Behandlung mit 
Resorcin ist gar nicht absolut nothwendig; aber Verf. hatte die Beobachtung 
gemaeht, dass Resorein diescn Farbstoff besser fixirte, und dass die Pra- 
parate dabei haltbarer werden, wcshalb er jetzt immer auch das Resorcin 
anwendet. Wenn die Entfarbung vorsiehtig vorgenommen ist, halten die 
Praparate sich Jahre hindureh. Aueh wenn die Boraxmethylenblaulosung zur 
Fiirbung des Centralnervensystems angewendet wird, bietet die Behandlung 
mit Resorcin entschiedene Vortheile. Die Resoreinl('~sung wird ftir jedesmal 
improvisirt, indem einige Karnchen Resorcin in einem Uhrs,:halchen gel/)st 
werden. -- Die Sporen Malazzez's (Saecharomyces sphaerieus and ovalis, 
Bizzozero) farben sich iibrigens vielleicht noch besser mit der Gram'schen 
Baeteriefiirbnn~. B o e c k. 
Allyu H. B. Behandlung des Herpes tonsur. Med. et Surger Report, 
Philadelphia t88"/. -- Kowalevsky 3. Favus. Arch. v,:t. hOUr. Petersburg 1887. 
Spitalsberichte. 
t. Szadek. Kurze Analyse yon 369 Fallen yon Hauterkrankungen. die im 
Jahre 1885 in der dermalologischen Abtheilung des Kiew'schen Militar- 
spirals beobachtet warden . -  Militararztliche Zeitschrift. St. Peters- 
burg 188"L November-December. 
2. Hiorth.W. Berioht yon der dermatologischen Poliklinik des Reichs- 
hospitals in Christiania in den Jahren 18~3--1887. --Klinisk. Aarbrog, 
Christiania 1887. 
~. Block Felix. Dreitausend FMle yon Hautkrankheiten. aus der derma- 
tologischen Poliklinik yon Prof. Dr. K~ibner. -- Berlin 1888. 
Folgende Hautkrankheiten sind yon Szadek  (1) im 3ahre t88,q an 
der dermatologisehen Abtheilung des Militarspitals zu Kiew beobachtet 
worden: Scab ies  t50 Fitlle. E rys ipe l  70 (2 letal); in l0 Fallen konnte 
man eine intrahospitale Ansteekung nachweisen; in 63 F/illen war der Roth- 
lauf auf dem Gesichte and behaarten Kopf localisirt, die iibrigen 3 Fitlle 
waren traumatischen Ursprunges; t0 FElle complicirten sich mit multiplen 
Abseessen der affirirtcn Gegendcn; die locale Bepinselung mit 3odoform- 
cotlodimn war yon gutem Erfolge gekr6nt. An Eczem und Impet igo  litten 
40 Personen. Favus  3'2, fast al]c auf dem bchaarten K~)pfe: ein Favust'all 
ist dadurch besouders intcressant, d~.ss man (bei einer zwanzi~jahrigen Jiidin) 
schon intra vitam Darmfavus  diagnosticir,:n k(,nute- die Affection war 
localisirt auf dem behaarten Kopfc,, dem Ge.~ichte, am Stature and Extremi- 
taten; hartn'~ckige Durchf~ille und allgemcinC Schwachc der Patiei,tin gaben 
Anlass zur mikroskopischen Untcrsuchung des Darmintmltes, in welchem 
man F/iden and Sp~Jren des Aehorion Schanleini fand. Herpes  tonsurans  
maeu losus  kam viermal vor. An Psor ias i s  litten 15 Individuen. In 
2 Fallen kam Psor. pa lmar i 's  vor, in cincm Fallc waren beide Ellenbogen- 
beugen mit ps~J~iatischen Schuppen bedcckt. Unter 8 F/illen yon E ryth em a 
mul t i fo rme bevbaehiete man in 4 in den erstcn Krankhcitstagen einc 
MilzvergrOsseruug. Lupus vu lgar i s  fac ic i  ~. I,i,:h~:n ruberacumi -  
natus  and Dermat i t i s  herpet i fo rmis  je t  Fall. V,,n atlderen Haut- 
krankileiten ~ind uoch ztl crw~hnenl ;; F~tlle yon Vari,,Iusi.~, jc ~ Fi~llc 
430 Bericht tibet, die Leisttmgen auf dem Gebiete tier Dermat~,b~gi~. 
Herpes  Ir is,  L i chen  serophu losorum.  P i ty r ias i s  vers ico l . r .  
Lupus  sc rophu losus  und Iehth3-,-,sis. Beide IehthygsisfMle sind inter- 
essant wegen Be~heiligung der Ellenh,g,nbeugen Zum Sehlu,~se ist noeh zu 
erwiihnen ein selten,:r l;all yon S t r i ;~ e a t r o p h i c tie c u t i s. der einen neun- 
zehnjiihrigen Jungen betraf. S. 
H i , r  th (2) gibt cincn Bericht iibcr die Thiitigkeit der im Jahre t873 
am Reichshospital in Christiania errichtcten dermatologisehen Poliklinik 
yore genannten Jahre his t88~. Im Ganzen wurden 1594 F~ille yon Haut- 
krankheiten und 42~.~ Fi~lle yon venerischen uud pseudovenerischen Krank- 
heiten behandelt. Die relative Frequenz der h'Sufigst vorkommenden Hau~- 
krankheiten geht aus folgenden Zahlen hervor: Eczema ~t*'. ) Fiille. Scabies 
88, Eutheme 76 (v,,n diesen Erythema multiforme t9 und Ervthema no.- 
closure 14 F~lle), Psoriasis 71. Favus 61. Acne vulgaris 60, t)rurigo 51. 
Impetigo c,,ntagiosa ~l. Z-,ster 47. Eethvma 45. Sykosis ~.  Lupus vul- 
garis 28, Herpes tonsurans 2~, Urticaria 27. Seborrhoea ~'5. Lupus erythe- 
matosus 22, Pedieulosis 22. Schliesslich werden die bei den wichtigsten 
Hautkrankheiten i der Poliklinik angewendeten Behandlungsmethoden an- 
gegehen. B o e c k. 
Block's (3) Bericht aus KObner's Polikliaik bezieht sich blos auf 
(lie dort behandelten nichtsyphilitischen Hautkrankheiten und ziihlt yon in- 
teressanten Krankheilsformen auf: Alopecia areata (30), Arzneiexanthem, 
Carcinoma. Elephantiasis. Epidermolysis bullosa hereditaria (3), Erysipel. 
Erythem& multiforme. Favus, Impetigo eontagiosa, Keloid. Leukopathia, 
Lichen, Lupus erythematosus. Lupus vulgaris, Syeosis parasitaria (:~)6). 
Onyehomycosis tonsurans. Pemphizus, Pityriasis rosea, Rhinoscleroma, Vaccinia. 
Xanthelasma tuberos, multiplex, Xeroderma pigmentosum. Der Bericht bietet 
im Detail vieles Lesenswerthe. Die auffallend grosse Zahl yon Sycosis pa- 
rasitaria (.306 Falle uad 10 Proeent aller beobachteten Falle!) beruht auf 
der seit Beginn tier Aehtzigerjahre in Berlin herrsehenden Mykosis-Epidemie. 
Kapos i .  
